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述 1 项加实验室依据 2 项或其它依据 2 项，亦可具有其它
















血小 板 A 颗 粒 膜 蛋 白－140（GMP－140）、组 织 性 纤 溶 酶 原
激活物及其抑制剂（t－PA，PAI－1）、血栓前体蛋白（tpp）、同
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起局部脑组织坏死，终致缺血性中风的发生。由此可见，缺
血性中风与 PTS、血栓的形成密切相关，即缺血性中风前，
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暴食、贪食酒肉、情绪激动、脑 力 疲 劳 以 及年 高 体 弱 而 诱
发。在临床上主要表现为胸闷疼痛，甚则胸疼彻背，短气喘
息不得卧。轻者反复发作，生活不能自理，病情严重时则可
危及生命。当前，民众对该病的防治知识缺乏，对其危害性
认识不够，在预防上还存在许多误区。 本文从中医痰浊瘀
阻理论出发，尝试探索对该病的治疗及其预防。
1 病因病机
《素问·调经论》书：“寒气积于胸中而不泻，不泻则温
气去，寒独留，则血凝泣，凝则脉不通”。明清医家认为：“痰
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